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บทคัดย่อ
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ (1) สำารวจพฤติกรรมด้านสุขภาพ ปัจจัยจิตวิทยา และการตัดสินใจ 
ใช้บริการการแพทย์ทางเลือกของผู้ใช้บริการและลูกค้าคาดหวังของโรงพยาบาลบ้านนา (2) เปรียบเทียบ
พฤติกรรมด้านสุขภาพที่แตกต่างกันกับการตัดสินใจใช้บริการการแพทย์ทางเลือก (3) วิเคราะห์อิทธิพล 
ของปัจจัยจิตวิทยาที่มีผลต่อการตัดสินใจใช้บริการการแพทย์ทางเลือก กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา ได้แก่ 
ผู้ใช้บริการโรงพยาบาลบ้านนา จำานวน 461 คน และลูกค้าคาดหวัง จำานวน 582 คน สุ่มตัวอย่าง 
แบบสองขั้นตอน เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถาม แบบสัมภาษณ์ และการสนทนากลุ่ม สถิติที่ใช้ 
ประกอบด้วย สถิติเชิงพรรณนาและสถิติทดสอบสมมติฐาน ได้แก่ สถิติวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว 
และสถิติวิเคราะห์สมการถดถอยพหุคูณ ผลการวิจัยพบว่า (1) กลุ่มตัวอย่างผู้ใช้บริการ ส่วนใหญ่ 
มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพโดยพบแพทย์เม่ือเจ็บป่วย มีความต้องการใช้บริการแพทย์แผนไทยมากท่ีสุด 
รองลงมาคือ ธรรมชาติบำาบัด แพทย์แผนจีน ชะลอวัย และแพทย์สายจิตตามลำาดับ กลุ่มตัวอย่างลูกค้า 
คาดหวังมีความสนใจใช้บริการ คลินิกบำาบัดงดบุหรี่ คลินิกดูแลน้ำาหนักและการออกกำาลังกาย 
(2) พฤติกรรมด้านสุขภาพของผู้ใช้บริการและลูกค้าคาดหวังท่ีแตกต่างกันมีระดับการตัดสินใจใช้บริการ
การแพทย์ทางเลือกแตกต่างกัน (3) ปัจจัยจิตวิทยาของผู้ใช้บริการ ได้แก่ รูปแบบการดำาเนินชีวิต 
(ค่าสัมประสิทธิ์ถดถอย (β)=.29) ทัศนคติ (β=.22) แรงจูงใจ (β=.16) ประสบการณ์ (β=.13) 
มีอิทธิพลทางบวกต่อการตัดสินใจใช้บริการแพทย์ทางเลือก และสามารถอธิบายการทำานายการตัดสินใจั ิ ้ ิ ์ ื ิ ำ ั ิิ ำ ั ิิ ำ ั ิ  
ได้ร้อยละ 74 (R2=0.74) ในขณะที่ประสบการณ์บริการ (β=.29) แรงจูงใจ (β=.20) ทัศนคติ 
(β=.13) การรับรู้ข้อมูลด้านสุขภาพ (β=.10) มีอิทธิพลทางบวกต่อการตัดสินใจใช้บริการด้วยวิธีการ 
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แพทย์ทางเลือกของกลุ่มลูกค้าคาดหวังของโรงพยาบาลบ้านนา และสามารถอธิบายการทำานายการตัดสินใจ้ ิ ำ ั ิิ ำ ั ิ
ได้ร้อยละ 43 (R2=0.43)
คำ�สำ�คัญ: พฤติกรรมด้านสุขภาพ ปัจจัยจิตวิทยา การตัดสินใจใช้บริการ การแพทย์ทางเลือก
Abstract
This survey research aimed to (1) survey health behavior, psychological factors and 
customer’s decision making on Alternative medicine of BANNA Community hospital. (2) compared 
the difference of health behavior and customer’s decision making on Alternative medicine. 
(3) analyze the effect of psychological factors towards customer’s decision making on Alternative 
medicine. These researches were testing 2 groups of samples, which were 461 of customers 
who have visited the hospital within three month and 582 samples of prospect customer, 
using two-stage random sampling techniques. The data were collected by questionnaires, 
in-depth interview and focus group. The statistics used in the research were the descriptive 
statistics and One-way ANOVA, Multiple regression techniques were used to test the hypotheses. 
The findings found that (1) the health behavior of the samples of customer had mostly 
non-preventive health care life style. When considering customer’s demand on Alternative 
medicine, there were found in descending order as follows : 1) Thai traditional 2) Naturopathy 
3) Chinese traditional 4) Anti-Aging 5) Mind-Body. On the other hand, the samples of prospect 
customer were interested on Alternative medicine; Quit smoking, Weight Loss and exercise 
program. (2) The difference in health behavior made the difference in customer’s decision 
making on Alternative medicine. (3) In result of the analysis on psychological factors, there 
were 4 factors of the variables, which were health care lifestyle (regression coefficient 
(β)=.29), attitude (β=.22), motivation (β=.16) and experience (β=.13) had influence to the 
level of customer’s decision making on Alternative medicine with predicted ratio 74% (R2=0.74). 
As the experience (β=.29), motivation (β=.20), attitude (β=.13) and perception (β=.10) of 
prospect customer’s had influence to the level of decision making on Alternative medicine with 
predicted ratio 43 % (R2=0.43)
Keywords: Health Behavior, Psychological Factors, Decision Making, Alternative Medicine 
บทนำา 
ในช่วงปี ค.ศ. 2000-2010 กลุ่มประเทศ
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ในการแพทย์พื้นบ้านและการแพทย์ทางเลือก 
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เข้ามามีบทบาทมากขึ้น อีกทั้งมีการบรรจุอยู่ใน
แผนพัฒนาสาธารณสุขแห่งชาติฉบับที่ 10 (พ.ศ. 
2550-2555) และฉบับที่ 11 (พ.ศ. 2555-
2559) ในยุทธศาสตร์ที่ 1 ได้กล่าวถึงการพัฒนา
ศักยภาพการดูแลสุขภาพจากภูมิปัญญาไทย 









อุ ปสง ค์ ต่ อบริ ก า รของโ ร งพยาบาลภาค รั ฐ 
และเอกชนในประเทศไทยเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง 




โรงพยาบาลหลายแห่งจึ ง มุ่ ง เน้นการพัฒนา

















สุขภาพของประชาชน ท้ังนี้ การศึกษาพฤติกรรม 
ด้านสุขภาพ การประเมินความสนใจและความ
ต้ อ งการใช้ บ ริ ก า รด้ านสุ ขภาพด้ วยวิ ธี ก า ร 
การแพทย์ทางเลือก ได้กำาหนดเป็นตัวชี้วัดที่สำาคัญ 
ที่ใช้ในการกำาหนดแผนการดำาเนินงานภายใต้









1. เพื่ อ สำ า ร ว จพฤติ ก ร รมด้ า นสุ ขภ าพ 













1. ตัวแปรพฤติกรรมด้านสุขภาพ แนวคิด 
ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ (1) ทฤษฏี
พฤติกรรมผู้บริโภคของ Kotler [4] ที่กล่าวว่า 
การวิเคราะห์พฤติกรรมการซื้อด้วย 6W 1H 
เป็นการวิ เคราะห์ เพื่อค้นหาคำาตอบเกี่ยวกับ 
พฤติกรรมผู้บริโภค 7 ประการ คือ 7Os 
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ซึ่งประกอบด้วย 1) ลักษณะกลุ่มเป้าหมาย 
(Occupants) 2) สิ่งที่ผู้บริโภคต้องการซื้อ 
(Objects) 3) วัตถุประสงค์ในการซื้อ (Objectives) 
4) บทบาทของกลุ่มที่มีอิทธิพลในการตัดสิน
ใจซ้ือ (Organizations) 5) โอกาสในการซื้อ 
(Occasions) 6) ช่องทางหรือแหล่งที่ซื้อ (Outlets) 
และ 7) ช่องทางหรือแหล่งที่ผู้บริโภคทำาการซื้อ 
(Operations) (2) ทฤษฎีการตัดสินใจซื้อของ 
Kotler and Armstrong [5] ซึ่งประกอบไปด้วย 
ผลิตภัณฑ์ที่ซื้อ ตราสินค้าที่ซื้อ สถานที่ที่ซื้อ 
ช่วงเวลาที่ซื้อ และจำานวนที่ซื้อ (3) แนวคิด
แบบจำาลองกระบวนการตัดสินใจซื้อของผู้บริโภค 
(Micro Model of Consumer Responses) [6-7] 
ที่กล่าวว่ากระบวนการตัดสินใจซื้อของผู้บริโภค 
ประกอบด้วย 3 ขั้นตอนหลักดังนี้ คือ ขั้นตอน
ของการรับรู้สินค้า (Cognitive Stage) ขั้นตอน
ของความพึงพอใจและต้องการซื้อสินค้า (Affective 
Stage) ขั้นตอนการตัดสินใจซื้อสินค้า (Behavioral 
Stage) งานวิจัยที่เกี่ยวข้องตามที่ Blackwell et al. 
[8] พบว่าสถานการณ์ส่วนบุคคล หรือบริบท 
ความต้องการของลูกค้า การรับรู้ของลูกค้าในการบริการ 
และคุณค่าที่ลูกค้ารับรู้ มีผลต่อการใช้บริการซ้ำา 
ของลูกค้า ผลการวิจัยของพชรมน พรหมศวร 
และคณะ [9] พบว่าปัจจัยด้านเหตุผลการเลือก
เกี่ ยวข้องกับพฤติกรรมการแสวงหาบริการ 
ด้านสุขภาพ ผลงานวิจัยของอมร เปรมกมล และ
คณะ [10] พบว่าประเภทการแพทย์ทางเลือกหรือ
การแพทย์เสริมที่นิยมใช้ ได้แก่ นวดแผนไทย 
และผลวิจัยของภรณี เภสัชชะ [11] ที่พบว่า พฤติกรรม 
ด้านสุขภาพ ด้านประเภทบริการที่เลือกใช้ เหตุผล
และโอกาสการใช้บริการ สถานที่ที่ ใช้บริการ 
เป็นพฤติกรรมด้านสุขภาพของผู้ใช้บริการในการ
เลือกใช้บริการด้านสุขภาพด้วยวิธีการแพทย์ทางเลือก 
2. ตัวแปรปัจจัยจิตวิทยา แนวคิด ทฤษฎี
และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ (1) ทฤษฎีการ 
รับรู้ ตามที่ Schif fman and Kanuk [12] 
ได้กล่าวถึงการรับรู้ของผู้บริโภคซึ่งประกอบไปด้วย 
การเลือกรับรู้ การจัดระเบียบ และการแปลความหมาย 
(2) ทฤษฎีทัศนคติ Shiffman and Kanuk [12] 
ได้กล่าวถึงทัศนคติประกอบด้วยองค์ประกอบ
ที่ไม่สามารถแยกออกจากกันได้ 3 ประการ 
(Tricomponent Attitude Model) คือ 1) ด้าน
ความรู้ความเข้าใจ หรือการรับรู้ 2) ด้านความ
รู้สึก 3) ด้านพฤติกรรมที่จะแสดงออก ทัศนคติ 
มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมและการแสดงออกของบุคคล 
(3) ทฤษฎีแรงจูงใจ ลำาดับขั้นความต้องการของ 
Maslow, 1970 (Maslow’s Hierarchy of Needs 
Theory) (อ้างถึงใน Schiffman and Kanuk 








ของ Warlop et al. [13] ว่าด้วยการตัดสินใจ






ของ Gonzalez [14] พบว่าการตัดสินใจของ 
ผู้บริโภคที่รวดเร็วและเด็ดขาดนั้นขึ้นอยู่กับระดับ
การรับรู้ประสบการณ์ในอดีตของแต่ละบุคคล 







ผลงานวิจัยของเยาวภา ปฐมศิริกุล [16] พบว่า 
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ปัจจัยด้านจิตวิทยา ได้แก่ ทัศนคติ รูปแบบการ 






ได้แก่ (1) ทฤษฎีการตัดสินใจซื้อของผู้บริโภค 
(Model of Consumer Decision Making) 
ของ Shiffman and Kanuk [12] เสนอโมเดลที่แสดง
ให้เห็นถึงลำาดับขั้นตอนของการตัดสินใจซื้อของ 
ผู้บริโภค เรียกว่า โมเดลความเข้าใจ หรือโมเดล
การแก้ปัญหา โดยแสดงให้เห็นถึงปัจจัยนำาเข้า 
กระบวนการ และผลลัพธ์ งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
ไ ด้แก่  ผลการวิ จั ยของรักษ์ เกียรติ  จิ รันธร 
และคณะ [17] ที่พบว่าปัจจัยที่มีอิทธิผลต่อระดับความ 
พึงพอใจ ได้แก่ อาชีพ วัตถุประสงค์ของการมารับ






ผู้วิจัยได้ศึกษาจากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง และนำามากำาหนดเป็นกรอบแนวคิด 
ดังภาพที่ 1
ภ�พที่ 1 องค์ประกอบของตัวแปร สมมติฐานการวิจัยและกรอบแนวคิดของการวิจัย
สมมติฐ�นในก�รวิจัย














(Mixed Methods) ด้วยการวิจัยเชิงปริมาณ 
และการวิจัยเชิงคุณภาพ กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา 
ประกอบด้ วย (1) กลุ่ มลู กค้ า ผู้ ใช้ บริ การ 
โรงพยาบาลบ้านนา จำานวน 418 คน กลุ่มที่ 2) 
กลุ่มลูกค้าคาดหวัง จำานวน 582 คน การสุ่ม
ตัวอย่างประชากรกลุ่มลูกค้าผู้ใช้บริการและลูกค้า
คาดหวังโรงพยาบาลบ้านนาใช้เทคนิคการสุ่มแบบ
สองข้ันตอน โดยขั้นที่ 1 ใช้วิธีการสุ่มแบบชั้นภูมิ 
(Stratified Sampling) แบ่งผู้ใช้บริการตาม 
สิทธิการรักษา และขั้นที่ 2 ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่าง
แบบเป็นระบบ (Systematic Sampling) ด้วยการ
ใช้บัตรคิวทุกๆ 5 ราย 
การเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้เครื่องมือ 4 ประเภท 
ได้แก่ (1) การสัมภาษณ์แบบเจาะลึก (In-Depth 
Interview) (2) แบบการสนทนากลุ่ม (Focus Group) 
(3) แบบสอบถามความคิดเห็นของผู้ใช้บริการ
สุขภาพของโรงพยาบาล จำานวน 2 ชุด ชุดที่ 1) 
สำ า ห รั บ ผู้ ใ ช้ บ ริ ก า ร โ ร ง พ ย า บ า ล บ้ า น น า 
และชุดที่ 2) สำาหรับผู้ใช้บริการภายนอกโรงพยาบาล




จากผู้ เชี่ยวชาญ 3 ท่าน ตามเทคนิค IOC 
โดยข้อคำาถามมีค่า IOC มากกว่า 0.6 ทุกข้อคำาถาม 
สำาหรับการหาความเชื่อมั่น ด้วยวิธี Alpha Coefficient 
ของ Cronbach [19] ได้ค่าความเชื่อมั่นจาก 
การทดสอบแบบสอบถามสำาหรับลูกค้าภายใน
โ ร งพย าบ าลบ้ า นน าทั้ ง ชุ ด เ ท่ า กั บ  0 . 87 
แ ล ะ แบบสอบถ ามสำ า ห รั บ ลู ก ค้ า ภ า ยนอก 
โรงพยาบาลบ้านนาทั้งชุดเท่ากับ 0.94
การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ในการวิจัย 
ได้แก่สถิติเชิงพรรณนา ประกอบด้วย ค่าความถี่ 
ร้ อ ย ล ะ  ค่ า เ ฉ ลี่ ย เ ล ข คณิ ต  แ ล ะ ค่ า ส่ ว น 
เบี่ยงเบนมาตรฐาน และใช้สถิติอนุมาน เพื่อทดสอบ 
สมมติฐาน ประกอบด้วยสถิติทดสอบความ









ด้ ว ยก า ร อ่ า นหนั ง สื อ  ก า ร ออกกำ า ลั ง ก า ย 




บริการ คือใกล้บ้าน/เดินทางสะดวก จำานวนครั้ง 
ที่ใช้บริการ ในรอบ 3 เดือนที่ผ่านมา คือ 1-2 ครั้ง 
ช่วงเวลาที่มาใช้บริการคือ เวลา 08.00-12.00 น. 
อั ต ร า ค่ า บ ริ ก า ร ต่ อ ค ร้ั ง ที่ คิ ด ว่ า เ ห ม า ะ ส ม 
และสามารถจ่ายได้ในการใช้บริการของศูนย์การ
แพทย์ทางเลือกโรงพยาบาลบ้านนา คือค่าบริการ











ผู้ใช้บริก�ร รพ.บ้�นน� ลูกค้�ค�ดหวัง รพ.บ้�นน�
จำ�นวน ร้อยละ จำ�นวน ร้อยละ





การแพทย์แผนไทย (Traditional)  71 17.00  119  20.40
การแพทย์แผนจีน (Chinese)  17 4.10  7  1.20
การแพทย์ธรรมชาติ (Naturopathy)  18 4.30  37  6.40
การแพทย์ชะลอวัย (Anti-Aging)  17 4.10  19  3.30
การแพทย์สายจิต (Mind-Body)  6 1.40  18  3.10
การแพทย์ทางเลือกอื่นๆ ระบุ  3 0.70  5  0.90
จากตารางที่ 1 กลุ่มตัวอย่างผู้ใช้บริการ 
โรงพยาบาลบ้านนามีความต้องการใช้บริการแบบ
การแพทย์แผนปัจจุบัน มากที่สุด (ร้อยละ 68.40) 
สำาหรับความต้องการใช้บริการการแพทย์ทางเลือก
มากที่สุด ได้แก่ การแพทย์แผนไทยรองลงมา คือ 
การแพทย์ธรรมชาติ การแพทย์แผนจีน การแพทย์




มากที่สุด (ร้อยละ 64.80) ความต้องการ 
การแพทย์ทางเลือกมากท่ีสุด ได้แก่ การแพทย์
แผนไทยรองลงมา คือ การแพทย์ธรรมชาติ 
การแพทย์ชะลอวัย และการแพทย์สายจิต 
การแพทย์แผนจีน ตามลำาดับ 
ต�ร�งที่ 2  จำานวนและร้อยละของเหตุผลที่ไม่สนใจใช้บริการการแพทย์ทางเลือกของผู้ใช้บริการ 
 และลูกค้าคาดหวังภายนอกโรงพยาบาลบ้านนา
ตัวแปร คุณลักษณะ ผู้ใช้บริก�ร รพ.บ้�นน� ลูกค้�ค�ดหวัง รพ.บ้�นน�





ดูแลสุขภาพด้วยตนเองดียู่แล้ว  43  18.80 82  22.10
คิดว่าไม่มีความจำาเป็นต่อการดูแลสุขภาพ  9  3.90 38  10.20
ไม่ชอบลองของใหม่  11  4.80 39  10.50
ไม่รู้จักการแพทย์ทางเลือก  60  26.20 83  22.40
คิดว่าการแพทยแ์ผนปจัจบุนัน่าจะเพยีงพอ  73  31.90 58  15.60
คิดว่ามีค่าใช้จ่ายสูง  29  12.70 59  15.90













ไม่รู้จักการแพทย์ทางเลือก (ร้อยละ 22.40) 







ใช้บริการ พบว่าแผนกที่ใช้บริการ สิทธิการชำาระ่ ี่ ้ ิ ิ ิ ำิ ิ ำ
ค่ารักษาพยาบาล รูปแบบการดูแลสุขภาพ เหตุผล









โรงพยาบาลบ้านนา พบว่าแผนกที่ ใช้บริการ 
สิทธิการชำาระค่ารักษาพยาบาล รูปแบบการดูแล
สุขภาพ เหตุผลการใช้บริการ สถานที่ที่ใช้บริการ 







รายคู่ด้วยสถิติ Scheffe สถิติ Bonferroni ดังแสดง
ข้อมูลในตารางที่ 3
ต�ร�งที่ 3  เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการตัดสินใจใช้บริการด้วยวิธีการแพทย์ทางเลือกกับพฤติกรรม 
 ด้านสุขภาพของผู้ใช้บริการและลูกค้าคาดหวังภายนอกโรงพยาบาลบ้านนา
ผู้ใช้บริก�ร รพ.บ้�นน� ลูกค้�ค�ดหวัง รพ.บ้�นน�
พฤติกรรมด้�นสุขภ�พ F-test Sig. F-test Sig.
แผนกที่ใช้บริการ 13.5* .00 3.98* .00
สิทธิการชำาระค่ารักษาพยาบาล 20.46* .00 2.56* .01
รูปแบบการดูแลสุขภาพ 4.92* .00 9.47* .00
เหตุผลการใช้บริการ 15.5* .00 15.5* .00
สถานที่ที่ใช้บริการ 2.09 .67 2.48* .02
จำานวนครั้งที่ใช้บริการ 4.49* .00 4.49* .00
ช่วงเวลาที่ใช้บริการ 8.31* .00 8.31* .00
ค่าใช้จ่ายที่สามารถจ่ายได้ 5.7* .02 1.39 .23
ผู้มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจใช้บริการ 7.93* .00 7.93* .00










วารสารศรีนครินทรวิโรฒวิจัยและพัฒนา (สาขามนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์) ปีที่ 6 ฉบับที่ 11 มกราคม - มิถุนายน 2557
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ต�ร�งที่ 4 การวิเคราะห์สมการถดถอยของการตัดสินใจใช้บริการด้วยวิธีการแพทย์ทางเลือก 
ตัวแปร
ค่�สัมประสิทธิ์
ถดถอย (β) t Sig.
ดัชนีบอกภ�วะร่วมเส้นตรงพหุ
Tolerance VIF
ค่าคงที่ 0.38 3.09 0.00    
แรงจูงใจด้านสุขภาพ 0.29 4.78 0.00 0.29 3.46 
ทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพและโรงพยาบาล 0.22 4.01 0.00 0.36 2.80 
ประสบการณ์การใช้บริการ 0.16 3.39 0.00 0.37 2.72 
รูปแบบดำาเนินชีวิตใส่ใจสุขภาพ 0.13 2.35 0.02 0.36 2.81 
R2 = 0.74, SEE 0.51, F = 124.55, P* < 0.05    
 จากตารางที่ 4 ผลการวิเคราะห์พบว่า ตัวแปร




( ก า ร ตั ด สิ น ใ จ ใ ช้ บ ริ ก า ร ด้ า น สุ ขภ าพด้ ว ย 




การแพทย์ทางเลือกโดยภาพรวม = 0.38 + 
0.29 แรงจูงใจด้านสุขภาพ 0.22 ทัศนคติเกี่ยว
กับสุขภาพและโรงพยาบาล + 0.16 ประสบการณ์ 
การใช้บริการ + 0.13 รูปแบบดำาเนินชีวิตใส่ใจสุขภาพ
ป ัจจัยจิตวิทยาของกลุ ่ มลูกค ้ าคาดหวั ง 
ได้แก่ ประสบการณ์การใช้บริการ แรงจูงใจด้าน
สุขภาพ ทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพและโรงพยาบาล 








ถดถอย (β) t Sig.
ดัชนีบอกภ�วะร่วมเส้นตรงพหุ
Tolerance VIF
ค่าคงที่ 0.79 6.27 0.00
แรงจูงใจด้านสุขภาพ 0.29 6.81 0.00 0.41 2.44
ทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพและโรงพยาบาล 0.20 3.70 0.00 0.35 2.89
ประสบการณ์การใช้บริการ 0.13 2.59 0.01 0.51 1.96
รูปแบบดำาเนินชีวิตใส่ใจสุขภาพ 0.10 2.04 0.04 0.41 2.46
R2 = 0. 43, SEE = 0.43, F = 108.51, P* < 0.05    
จากตารางที่  6 ผลการวิ เคราะห์พบว่า 











แพทย์ทางเลือกโดยภาพรวม = 0.79 + 0.29 
ประสบการณ์การใช้บริการ + 0.20 แรงจูงใจ 
ด้านสุขภาพ + 0.13 ทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพ 
และโรงพยาบาล + 0.10 การรับรู้ข้อมูลด้านสุขภาพ
ต�ร�งที่ 7 สรุปผลการทดสอบสมมติฐานการวิจัยตามสมมติฐาน ทั้ง 2 ข้อ 
ผู้ใช้บริก�รโรงพย�บ�ล      ลูกค้�ค�ดหวัง 
สมมติฐ�นก�รวิจัย ยอมรับ    ปฏิเสธ  ยอมรับ    ปฏิเสธ
H1 : พฤติกรรมด้านสุขภาพที่แตกต่างกันมีระดับการตัดสินใจใช้บริการการ
แพทย์ทางเลือกของผู้ใช้บริการ แตกต่างกัน
                 
  ü
                 
  ü
H2 : ปัจจัยจิตวิทยามีอิทธิพลต่อการตัดสินใจใช้บริการด้านสุขภาพด้วย 
วิธีการแพทย์ทางเลือก 
               
  ü















and Kanuk [12] ท่ีกล่าวว่าพฤติกรรมของผู้บริโภค 
จะบริโภค เลือกสรร เลือกซื้อ เพื่อตอบสนอง 
ค ว า ม พึ ง พ อ ใ จ ใ ห้ ไ ด้ รั บ ค ว า ม พึ ง พ อ ใ จ 
และประสบการณ์ในอดีตที่แตกต่างกันมีความสัมพันธ์
กับการรับรู้ ความต้องการและความสนใจของ 
ผู้ใช้บริการ นอกจากนี้ ยังสอดคล้องกับแนวคิด 
การวิเคราะห์พฤติกรรมผู้บริโภคด้วย 6W 1H 
ของ Kotler [4] จากผลการวิเคราะห์พฤติกรรม
ของผู้บริโภคในด้านการใช้บริการสุขภาพ [4] 
ผลการวิจัยยังสอดคล้องกับงานวิจัยของพชร 





งานวิจัยของอมร เปรมกมล และคณะ [9] ที่พบว่า 
ประเภทการแพทย์ทางเลือกหรือการแพทย์เสริม 
ที่นิยมใช้ได้แก่ นวดแผนไทย นอกจากนี้ผลการวิจัย 











2. ปัจจัยจิตวิทยาของผู้ ใช้บริการได้แก่  
รูปแบบการดำาเนินชีวิตใส่ใจสุขภาพ ทัศนคติ
เกี่ยวกับสุขภาพและโรงพยาบาล แรงจูงใจด้าน
สุขภาพ ประสบการณ์การใช้บริการ มีอิทธิพล 
ใ น เ ชิ ง บ วกต่ อ ก า รตั ด สิ น ใ จใ ช้ บ ริ ก า รด้ ว ย









ของ Warlop et al. [13] ที่กล่าวว่า การตัดสินใจ 
ของผู้บริโภคน้ันขึ้นอยู่กับการรับรู้จากประสบการณ์
ในอดีตโดยเฉพาะการรับรู้ ประสบการณ์ที่ ดี 




งานวิจัยของเยาวภา ปฐมศิริกุล [16] ที่พบว่า 
ปัจจัยจิตวิทยาของผู้ใช้บริการ ได้แก่ ทัศนคติ 
เ กี่ ย ว กั บ สุ ข ภ าพแล ะโ ร งพย าบ า ล  รู ป แบบ 
การดำาเนินชีวิต และประสบการณ์การใช้บริการ 
มีอิทธิพลต่อผลสัมฤทธิ์ ด้ านลูกค้ าในการใช้ 
บริการและการแนะนำาบอกต่อ และผลงาน 
วิจัยของ Russ [15] ที่พบว่าการรับรู้ข้อมูลการสื่อสาร
จากสังคมภายนอก ซึ่งส่งผลต่อการรับรู้การบริการ 
และคุณภาพบริการของลูกค้า โดยสามารถสรุปผล
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จากภาพที ่2 ความสมัพนัธข์องพฤตกิรรมดา้นสุขภาพ การรบัรู ้ความต้องการ และปจัจยัจติวทิยาทีม่ผีลต่อ
การตดัสนิใจใชบ้รกิารด้านสุขภาพด้วยแพทยท์างเลอืกของผู้ใช้บรกิารโรงพยาบาลบ้านนา สามารถน ามาจดัท าเป็น
รปูแบบการพฒันาศกัยภาพการใหบ้รกิารของศนูยก์ารแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลอืกเพื่อใหบ้รรลุผลดา้นความ
ต้องการและการใช้บรกิารที่เพิม่มากขึ้น ผู้บรหิารโรงพยาบาล ควรให้ความส าคญักบักลุ่มลูกค้าเป้าหมายผูใ้ชบ้รกิาร 
โดยมุ่งเน้นกลุ่มลกูคา้ทีใ่ชส้ทิธิช์ าระค่ารกัษาพยาบาลดว้ยตนเองและสทิธิส์วสัดกิารขา้ราชการ กลุ่มอายุ 31-60 ปี และมี
รูปแบบการด าเนินชวีติที่ใส่ใจสุขภาพ อย่างไรกต็ามผู้บรหิารต้องตะหนักถึงประชาชนส่วนมากที่ไม่รู้จกัการแพทย์
ทางเลอืก ใหม้คีวามเชื่อมัน่ต่อการรกัษาดว้ยวธิกีารแพทยท์างเลอืก เพิม่การรบัรูข้อ้มูลการบรกิารการแพทยท์างเลอืก
ในรปูแบบต่าง ๆ ในโรงพยาบาลบา้นนาและโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลไดแ้ก่ แพทยแ์ผนไทย ธรรมชาตบิ าบดั 
แพทยแ์ผนจนี การชะลอวยั การฝึกสมาธ ิการใชส้มุนไพร เป็นตน้ โดยจดัระบบการสง่ต่อผูใ้ชบ้รกิารและการแนะน าจาก
ทมีแพทย์พยาบาล การใช้การสื่อสารการตลาด โดยใช้สื่อแผ่นพบั /ใบปลวิ การแนะน าบอกต่อจากเพื่อน/ญาติ ป้าย
ประชาสมัพนัธ์ในโรงพยาบาล บุคลากรของโรงพยาบาล ศูนย์การแพทย์ทางเลอืกเพื่อกระตุ้นการรบัรู้ ที่ส าคญัการ
จดัท าการประชาสมัพนัธเ์ชงิรุกดว้ยการออกแบบ สื่อทีเ่หมาะสมตามระดบัการศกึษาเน่ืองจากเป็นปจัจยัทีค่วามส าคญั
สงูสดุของการรบัรูน้อกจากนี้การเขา้ถงึความเป็นอยู่ในชุมชนในพืน้ทีใ่กลเ้คยีง ช่วยเสรมิการรบัรูแ้ละการแนะน าบอกต่อ 
ใหเ้กดิในชุมชนใกลเ้คยีง ส าหรบัประชาชนกลุ่มการศกึษาสูง (ระดบัปรญิญาตรขีึน้ไป) ใหใ้ชส้ื่อทางตรง เช่นจดหมาย
ตรง สือ่ website, E-mail, face book ในเครอืขา่ยสงัคมออนไลน์ เป็นตน้ 
จากภาพที่ 2 ความสัมพันธ์ของพฤติกรรม
ด้านสุขภาพ การรับรู้ ความต้องการ และปัจจัย
จิตวิทยาที่ มีผลต่อการตัดสินใจใช้บริการด้าน








และสิทธิสวัสดิการข้าราชการ กลุ่ อายุ 31-60 ปี 
และมีรูปแบบการดำา เนินชีวิต ท่ี ใส่ ใจสุขภาพ 
อย่างไรก็ตามผู้บริหารต้องตระหนักถึงประชาชน




เ พ่ิ ม ก า ร รั บ รู้ ข้ อ มู ล ก า รบ ริ ก า ร ก า ร แพทย์  
ทางเลือกในรูปแบบต่างๆ ในโรงพยาบาลบ้านนา 
และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำาบล ได้แก่ 
แพทย์แผนไทย ธรรมชาติบำาบัด แพทย์แผนจีน 






เลือกเพื่อกระตุ้นการรับรู้  ที่สำาคัญการจัดทำา 






(ระดับปริญญาตรีขึ้นไป) ให้ใช้สื่อทางตรง เช่น 













คาดหวงัโรงพยาบาลบา้นนา ดงัแบบจ าลองแสดงความสมัพนัธใ์นภาพที ่
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ภาพ 3 รปูแบ ตกิร มดา้นสขุภาพและปจัจยัจติวทิยาทีม่ผีลต่อการตดัสนิใจใชบ้รกิารดา้นสขุภาพดว้ยวธิกีารแพทย์
ทางเลอืกของลกูคา้คาดหวงัโรงพยาบาลบา้นนา 
 
จากภาพที ่3 ความสมัพนัธข์องพฤตกิรรมดา้นสุขภาพ การรบัรู ้ความต้องการ และปจัจยัจติวทิยาทีม่ผีลต่อ
การตดัสนิใจใชบ้รกิารด้านสุขภาพดว้ยวธิกีารแพทยท์างเลอืกของลูกคา้คาดหวงั สามารถน ามาจดัท าเป็นรูปแบบการ
พฒันาศกัยภาพการตลาดของศูนย์การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกเพื่อขยายฐานลูกค้าใหม่ในกลุ่มลูก
คาดหวงั ผูบ้รหิารโรงพยาบาลและศนูยก์ารแพทยท์างเลอืกควรใหค้วามส าคญักบักลุ่มลูกคา้เป้าหมายใหม่ โดยมุ่งเน้น
กลุ่มลกูคา้คาดหวงัทีม่อีายุในวยั 21-40 ปีทีม่รีปูแบบการด าเนินชวีติทีใ่สใ่จสขุภาพ การรบัรูก้ารแพทยท์างเลอืก ส าหรบั
กลุ่มทีไ่ม่รูจ้กัการแพทย์ทางเลอืกโรงพยาบาลบา้นนา ควรใชก้ลยุทธก์ารสื่อสารการตลาด โดยใชส้ื่อ แผ่นพบั ใบปลวิ 
สือ่วทิยุ ป้ายประชาสมัพนัธภ์ายนอกในโรงพยาบาลในพืน้ทีเ่ป้าหมาย เช่น อ าเภอเมอืง อ าเภอปากพล ีอ าเภอองครกัษ์ 
เป็นต้น การจดักจิกรรมและโครงการต่างๆ โดยผ่านเสยีงตามสายจากในพืน้ทีท่อ้งถิน่  ประชาสมัพนัธท์ีใ่หค้วามรูก้าร
ดแูลสขุภาพดา้ยวธิกีารแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลอืกแก่ประชาชน ควรออกใหบ้รกิารประชาชนในวาระส าคญั
ต่างๆ ร่วมกบัโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล เทศบาล อบต. เพื่อให้ความรู้กบัประชาชน และทางเลอืกการดูแล
สุขภาพดว้ยการแพทยท์างเลอืกใหท้ัว่ถึง โรงพยาบาลบา้นนาจะต้องมกีารประเมนิความพงึพอใจของผูใ้ชบ้รกิารศูนย์
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก และประเมินการรับรู้การบริการสุขภาพแบบการแพทย์ทางเลือก  
ของกลุ่มเป้าหมายประชาชนในชุมชน ในแต่ละระยะของโครงการฯ เพื่อสะทอ้นภาพผลสมัฤทธิก์ารบรหิารจดัการอนัจะ
น าไปสูก่ารก าหนดแผนกลยุทธ ์วธิปีฏบิตัใินการน ายุทธศาสตรก์ารพฒันาตามนโยบายการบรกิารการแพทยท์างเลอืกให้
ประชาชนในพืน้ทีใ่กลเ้คยีงและพืน้ทีร่อบนอกทีม่คีวามสนใจใชบ้รกิารการแพทยท์างเลอืก 
จากภาพที่ 3 ความสัมพันธ์ของพฤติกรรม
ด้านสุขภาพ การรับรู้ ความต้องการ และปัจจั
จิตวิทยาที่ มีผลต่อการตัดสินใจใช้บริการด้าน
สุขภาพด้วยวิธีการแพทย์ทางเลือกของลูกค้าคาดหวัง 
สามารถนำ ามาจัดทำ า เป็นรูปแบบการพัฒนา
ศักยภาพการตลาดของศูนย์การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือกเพื่อขยายฐานลูกค้าใหม่ 
ในกลุ่ม ูกค้าคาดหวัง ผู้บริหารโรงพยาบาล 
และศูนย์การแพทย์ทางเลือกควรให้ความสำาคัญกับ
กลุ่มลูกค้าเป้ หมายใหม่ โดยมุ่งเน้นกลุ่มลูกค้
คาดหวังที่มีอายุในวัย 21-40 ปี ที่มีรูปแบบ 
ก า ร ดำ า เ นิ น ชี วิ ต ที่ ใ ส่ ใ จ สุ ข ภ าพ  ก า ร รั บ รู้  
การแพทย์ทางเลือก สำาหรับกลุ่มที่ไม่รู้จักการ
แพทย์ทางเลือกโรงพยาบาลบ้านนา ควรใช้
กลยุทธ์การสื่อสารการตลาด โดยใช้สื่อ แผ่นพับ 
ใบปลิว สื่อวิทยุ ป้ายประชาสัมพันธ์ภายนอก 
วารสารศรีนครินทรวิโรฒวิจัยและพัฒนา (สาขามนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์) ปีที่ 6 ฉบับที่ 11 มกราคม - มิถุนายน 2557
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ในโรงพยาบาลในพื้นที่เป้าหมาย เช่น อำาเภอเมือง 






โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำาบล เทศบาล อบต. 















อื่นๆ ที่ อาจส่ งผลต่อการตัดสินใจใช้บริการ 
ศูนย์การแพทย์ทางเลือก เช่น ปัจจัยด้านสังคม 
และวัฒนธรรม เป็นต้น
2. ในการวิจัยครั้งต่อไปควรศึกษาความพึงพอใจ 
ของผู้ รับบริการ มิติคุณภาพการบริการของ 
ศูนย์การแพทย์ทางเลือก เพื่อนำาข้อมูลมาประเมิน 
คุ ณ ภ า พ บ ริ ก า ร  ก า ร พั ฒ น า ก า ร บ ริ ก า ร 
แบบ One Stop Service 
กิตติกรรมประกาศ
โ ค ร ง ก า ร วิ จั ย นี้ ไ ด้ รั บ ทุ น ส นั บ ส นุ น
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